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現 在,看 護基 礎教 育 ・大学 院教育に携わる一方 で,臨 床看 護










　前 回(本 誌Vol.3,　 No.3)で は,看 護 師 に
とって実践の振 り返 りが,次 のアクシ ョンにつ
ながる知識やスキル,信 念を獲得する上で重要
な意味を持つ こと,そ のために大切 に したい視
点や振 り返 りの方法 について述べて きました。
実践の振 り返 りは,単 に行 えばよい とい うもの
では決 してあ りません。振 り返 りを真の学 びに
変 えてい くため には,「 できた,で きない」 の
結 果だ けではな く,そ こに至 った プロセス を
オープンに,タ イ ミングよ く振 り返る こと,そ
して得た教訓を言葉 にしてい くことが必要にな
ります。 こうした振 り返 りは,自 問 自答 といっ
た 「自己 との対話」を通 して行 うこともあ りま
す し,「 自己 との対話」 を土台 として,同 僚 ・
先輩な どとの 「他者 との対話」によって深めて
い くこともあ ります。右に,前 回で述べ てきた
内容のおさらいのポイン トをまとめていますの
で,確 認 してお くとよいで しょう。
　 もちろん,一 人ひ とりの看護師が積んできた
東邦大学　看護学部　成人看護学　准教授
看護学博士 福田美和子
現在,看 護 基礎 教育 ・大学 院教 育 を担 当。主 な研 究
テーマはクリティカルケア領域 に従事 している看護師
の臨床判断や実践知 に関 する研究,リ フレクションを
促す教育方法など。
経 験や 出合 う出来事 はそれ ぞれ に異 な ります
し,そ の出来事の中で,何 を気がか りと捉え,そ
の気がか りに対 して どの ように振 り返 りを行 う
のか,経 験の意味づけの仕方や導 き出され る教
訓には,非 常に多様性があるもの と思われます。
　 そこで,今 回および次回では,救 急看護師が
行った実践の振 り返 りの具体例を紹介 し,看 護
師が何を気がか りと捉 え,実 践後に どの ような
振 り返 りを行 ってい るのか,エ キスパー トナー
スな らではの着眼点 と振 り返 りの特徴 について
述べてみたい と思い ます。
前回のおさらい
振 り返 りを真 の学 びに変 えていくため には,
「で きた,で きな い」 の結果 だけ ではな く,
そこに至 ったプロセスをオープンに,タ イミ
ングよ く振 り返ることが大切 です。
振 り返 りによって得た教訓を言葉にするから
こそ,次 のアクシ ョンに意図的 につなげてい
くことが可能 とな ります。
プロフェッシ ョナルとして成長 し続けていく
ため には,「 自己 との対話」や 「他者 との対
話」による多様な振 り返 りの機会を,自 らの
手で意図的につ くり出 してい くことが重要 と
なります。
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事例紹介
振 り返 りを行った看護師:3次 救命救急セン
ターに配属された7年 目の看護師Aさ ん
振 り返りの場面と方法:A看 護師は,多 剤薬物
中毒 で搬 送 され た50代 男性 を初 療室で受 け
入れ た際の 出来事が気 がか りとな り,自 ら,
振 り返 りの内容を レポー トしてまとめま した。
A看 護師のレポー ト(抜 粋)







































































ものが乱れ るような気が した。でも,そ れで患
者 の安全 が保たれないような出来事が起 きたの
だ。や っぱり救命 ってその処置の流れが大事な
ん じゃな くて,早 く生命を救 うことが大事 で,
胃管の位置を確認することは,本 来その処置の




い」って言 うタイ ミングを逃 したんだと思 う…。
　 この後A看 護師は,医 師か ら受けた口頭指示
に疑問を持ちつつ も,そ れに従い,カ テ コラミ
ンの誤薬で循環動態を変動 させて しまった過去
の経験 と類似 していることを思い出 し,そ の出
来事 と照 らし合わせなが ら,「 急い でい るか ら
こそ,早 さが求め られ るからこそ,確 認は必要
である。専門家 として認 め合 う関係であれば こ
そ,互 いの処置の確実性を確認 し認め合 うこと
がチームメンバー として対等である」 とい う考
えに行 きつ きま した。 それが,ひ いては患者 に
「安全 な救命処置 を提供 する ことにつ なが る」
と考 え,相 手を信用 している現れ として確認を
重ねる意味で 「胃管の位置を確認 させて くださ
い」 と言 えるようにな りたい と語っていました。
エキスパートナースならではの
着眼点



































次に,A看 護師が一連 の振 り返 りを行 う中で
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課題 として取 り上 げていた内容 に焦点をあて,
看護師が実践の振 り返 りを行 う際の思考のポイ
ン トについて確認 していきましょう。
　 A看 護師は,果 たして胃洗浄をする前に挿管
が必要 であったか どうか,睡 眠薬の効果が これ
か らよ り強 く表れ始めるのか,覚 めかけてい る
のかを把握 し得る情報 にた どり着けなか ったこ
とを課題の1つ として述べてい ました。さ らに
この課題を,〈 「この ことを確実に判 断できる情
報がな くても,あ る程度決め られた処置で十分
対応 できる」 とい う過去の経験によって裏打ち
された初療室における自らの看護へ の疑 問〉に
結び付けてい ます。そ してA看 護 師は,こ の疑
問か ら,多 剤薬物 中毒患者への処置が この患者
の内服時間から推測 してどのような段取 りで行
うのが最善 なのかを吟味 しています。
　 このレポー トを通 じてA看 護師の思考 は,一
つひ とつの医療処置が確実かつ安全 に行 われる
ことに向け,医 師 とどの ように連携を図るかに
ついて深められ,そ の結果,一 つの教訓 を得て
います。それは,A看 護師が 「処 置の流れ」 と
表現す る 〈よどみな く素早 く救命処置が行われ
ること〉を優先す ることによって見落 としてい
た,本 来行 うべきダブルチェックの意味 として
の確認手順 は行 うべきものである,と い う基本
に立ち返 ることへの気づきを指 しています。特
に,事 前 に挿管すべきか どうか迷 うような意識
レベルの患者 の胃洗浄であれば こそ,胃 管が胃
の中に挿入 されてい る確実性 が求 められ ます。
A看 護 師は,医 師が胃音を確認 しただけで本当
に確実だ と言い切れたのかについて疑問を抱 く
に至 ってい ます。
　ではなぜ,A看 護師は このよ うな 自らの実践
から教訓を得 るまでに振 り返 りを行 うことがで
きたのでしょうか。 この背景をたどる と,第1
に,A看 護師に 「自ら気になる出来事を振 り返
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る構え」があることが特徴的です。それは,こ
の出来事で 「まずい!」 と感 じたことを,A看
護師がそのままに しておかなかった ことに表現
されています。特 に今 回のよ うな状況では,別
段困ることな くできる処置が うまくいかなかっ
た ことで,は っとす る気づきにつなが っている
ことが分か ります。そのことをや り過 ごすので
はな く,あ えて立ち 止まって自分が どのよ うな




いる」 ところに重要なポイン トがあ ります。A
看護師は,順 を追 って振 り返 りながら,患 者に
咳嗽 反射 が起 こった原因についてい ろいろな仮
説を立てています。その中から,あ の ようにす
ればよかった とい った後悔だけではな く,自 分
自身の確認不足 とい う手順 が抜けたことを直視
しています。具体的には,救 命処置の在 り方 と
して 「救命処置の流れ」 を重要視す るあま り,
一つひ とつの手順の確認 を しな くて もよい とい
う考えに陥っていないか考えています。そして,
類似するような過去の失敗 として,医 師の口頭
指示の受け方 でヒヤ リハ ッ トした経験 にも目を
向け,自 分な りに改善点 を見いだ してい る過程
が読 み取れ ます。すなわち,「 出来事が起 こっ
た原因を多角的に探る ことや過去の経験 と関連
づけて考えることで,そ の体験か らの教訓を導
き出 している」 ことが,3つ 目の重要なポイン
トだ と言えます。
　何よ り,胃 洗浄 と睡眠薬の中和薬を投与する
経路 として胃管が患者 に正 しく留置されている
のか,処 置の安全性を保障する証拠を看護師 と
して得ていたのか,と い う 「自らの実践に対す
る問いに向き合っている」 ところが,振 り返 り
が深まる転換点だ と考 えられます。結果,A看
護 師は,医 師 と協働 してい く上 で必要な関係 の
とり方についても振 り返 りを深 め,チ ーム とし
て救命処置を確実に行 えるために どうした らよ
いのか とい う新たな気づきが導かれ てい ます。
自分な りの 「救命処置の流れ」 とい う看護実践
に潜む盲点に気づけたことで,A看 護師が獲得
した 「救命処置の流れ」 はさらに洗練 されてい
くことで しょう。
　以上 のことから分かる ことは,あ の時の対応
があれでよかったのか と看護師が振 り返 りを行
う時,他 者批判や後悔に留 まるのではな く,そ
の場にいた当事者 として 自身の実践 と正面から
向き合 うことがまず もって重要 とな ります。そ
して,そ のプロセスを冷静に振 り返 る中で,過
去の教訓 と今 回の経験で得た教訓 とを結びつけ
て経験を意味づける ところにこそ,「 自己 との
対話」を通 して振 り返 りを深めてい く思考の特
徴があると言 えます。 これは,確 実 な救命処置
を行 い,患 者を救いたい とい うA看 護師の使命
感 が もた らした結果 とも言 えるので はない で
しょうか。
・気になる出来事 を振 り返 る構 えがある。
・出来事を客観的に事実 と して捉える。




振 り返 りを深める転換点 となる。
　今回紹介 したように,実 践の振 り返 り内容を記
述するという営みには,自 問自答 とい う 「自己と
の対話」が含 まれてい ます。救命救急の現場は,
判断や処置 に間違いが許 されない状況 にあ りま
すが,あ の対応でよかったのかとい う疑問を抱 く
ことは多いと思います。そんな時は,A看 護師の
ようにや り過 ごすのではなく,立 ち止まって事実
を具体的に言語化 してみることも,「 自己 との対
話」 を促進する ことにつながると思 います。次
回は,「 他者 との対話」場面 を用い て,振 り返
りの具体例をお話 ししていきたい と思います。
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